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 چکیده 

شواهد اپیدمیولوژیک از نقش آنتي اکسیداني بربرین در شرایط استرس اکسیداتیو حكایت دارد. با  مقدمه:

یداني آن متعاقب انقباضات عضلاني شدید به خوبي مشخص نشده است. این وجود، عملكرد آنتي اکس

اکسیدان یا آنتي اکسیداني به ورزش شدید متعاقب مكمل های مطالعه حاضر با هدف پاسخ برخي شاخص

 گیرد. سازی بربرین انجام مي

کیلوگرم(  80 ± 15سال ) 24تا  18مرد جوان غیر ورزشكار در دامنه سني  26برای این منظور  روش کار:

( تقسیم شدند. گروه مكمل یک آزمون n=13( و دارونما)n=13به شیوه تصادفي به دو گروه مكمل)

گرم( اجرا نمودند و نمونه میلي 1200روز مكمل سازی بربرین)روزانه  10ورزشي شدید را متعاقب 

ین پاسخ آني و ساعت پس از توقف آزمون با هدف تعی 1خون در شرایط قبل، بلافاصله و های گیری

( به بارگیری بربرین و مقایسه با گروه دارونما به عمل CAT( و کاتالاز)MDAمالون دی آلدئید) تأخیری

ها با استفاده آمد. گروه دارونما نیز همین شرایط را اما با مصرف دارونمای مالتودکسترین تجربه نمودند. داده

 مكرر مقایسه شدند.های از آزمون آنالیز واریانس دوسویه با اندازه گیری

به مكمل سازی بربرین با گروه دارونما  MDA تأخیریآني و های تفاوت معني داری در پاسخنتایج: 

متعاقب آزمون ورزشي  MDA(. به عبارتي، مكمل سازی بربرین به کاهش معني دار p<05/0مشاهده شد)

به آزمون ورزشي  CAT تأخیریآني و  شدید در مقایسه با مصرف دارونما منجر شد. با این وجود، پاسخ

 تحت تاثیر مكمل سازی بربرین قرار نگرفت.

توان نتیجه گیری نمود مكمل سازی بربرین به کاهش اثرات مي MDAبا تاکید بر کاهش  نتیجه گیری:

 شود.اکسایشي ناشي از  اجرای ورزشي شدید در مردان جوان غیر ورزشكار منجر مي

 

 استرس اکسیداتیو، بربرین، ورزش شدید دان،آنتي اکسی کلمات کلیدی:

 این مطالعه فاقد تضاد منافع مي باشد.پي نوشت: 



 
 و امیرحسین رستمی مجتبی ایزدی                                        بربرین، ورزش شدید و استرس اکسیداتیو -2576

 مقدمه

چند  با نیمه عمریهایي ناپایدار مولكول آزادهای رادیكال

 کرونانو ثانیه تا چند ساعت برای رسیدن به حالت پایدار ما

اند همودمطالعات اخیر آشكار ن(. 1)کنندها را اکسید ميمولكول

آزاد در عضلات های با افزایش رادیكالکه انقباضات عضلاني 

درصد اکسیژن  5تا  2که  بطوریكه(. 2)درگیر همراه است 

مصرفي در میتوکندری عضلات در حین فسفوریلاسیون 

 از به عنوان یكي( O2اکسیداتیو تبدیل به نام سوپر اکسید )

م یداتیو به عداسترس اکس(. 3) شودتبدیل ميرادیكال آزاد 

ها دانآزاد با آنتي اکسیهای ها یا رادیكالتعادل بین اکسیدان

ها یا شود، تحت این شرایط وزنه به نفع اکسیداناطلاق مي

اکسایشي و تسریع مسیرهای های رادیكال آزاد که با آسیب

 این وضعیت(. 5)شودزیانبار پاتولوژیک همراه است منجر مي

عت هایي پس از انقباضات عضلاني همچنین در خلال یا سا

شود چراکه تحت این شرایط مصرف شدید نیز مشاهده مي

یابد که با افزایش برابر افزایش مي 20اکسیژن گاه تا 

آزاد و اکسیدان هایي نظیر مالون های رادیكال

آلدهید ترکیبي مالون دی (.5)( همراه استMDAآلدئید)دی

 از ر است و در بدن انسانآلدهیدی، فعال و بسیار واکنش پذی

شود. بنابراین با پراکسیداسیون اسیدهای چرب غیراشباع تولید مي

بیولوژیک مختلف های در نمونه MDAاندازه گیری میزان 

ه عنوان بها پي برد و از آن توان به میزان پراکسیداسیون چربيمي

ک یک نشانگر برای اندازه گیری سطح استرس اکسیداتیو در ی

ر فعال شود که افراد غیخاطرنشان مي زنده استفاده نمود.موجود 

ا یبالاتری نسبت به افراد فعال  MDAو میزان از سطوح سرمي

ستم (. در شرایط استرس اکسیداتیو، سی6ورزشكار برخوردارند)

و غیر آنزیميهای آنتي اکسیداني با افزایش تولید آنتي اکسیدان

( و CAT(، کاتالاز)SODنظیر سوپراکسیدازدیسموتاز)آنزیمي

و ( با هدف کاهش استرس اکسیداتیGPXگلوتاتیون پراکسیداز)

(. 7،8شود)آزاد وارد عمل ميهای ها یا رادیكالو مهار اکسیدان

در  وابسته به آهن است کهآنزیمي CATبین آنتي اکسیدان ها، 

هوازی حضور دارد و در اندامک هایي تحت های اکثر سلول

 (.   9کند)تبدیل مي H2Oرا به  H2O2ها زومعنوان پراکسي 

ت که اجرای منظم تمرینااند مطالعات پیشین آشكار نموده

یا غیر آنزیميهای ورزشي بواسطه افزایش آنتي اکسیدان

آزاد به های ها یا رادیكالبا کاهش یا مهار اکسیدانآنزیمي

 شوند. بطوریكه در مطالعهکاهش استرس اکسیداتیو منجر مي

هش ( هشت هفته تمرین مقاومتي به کا1396طبیبي و همكاران )

MDA  و افزایشGPX (10در مردان جوان سالم منجر شد .) در

هوازی  هفته تمرین 16نیز  (2003ای الوسوآ و همكاران )مطالعه

در مردان و زنان جوان سالم همراه  GPXو  CATبا افزایش 

ییر (، عدم تغ1998و همكاران) کانتر(. با این وجود، 11بود)

SOD, CAT  وGPX  هفته تمرین استقامتي در  21را متعاقب

نیز  (. برخي مطالعات12مردان غیر ورزشكار گزارش نموده اند)

ها و آنتي اکسیداني جهت افزایش آنتي اکسیدانهای از مكمل

 آزاد با هدف کاهش استرس اکسیداتیو درهای مهار رادیكال

 رزشي شدید استفاده نموده اند.خلال یا پس از تمرینات و

دیگر نظیر پروتئین وی و های بطوریكه اثربخشي مكمل

التهابي و استرس های بر شاخص آنتي اکسیدانيهای مكمل

اکسیداتیو متعاقب تمرینات ورزشي توسط برخي محققان 

رین که اثرات بربای (. اما کمتر مطالعه13،14گزارش شده است)

ال کسیداتیو ناشي از ورزشي شدید دنبرا تحت شرایط استرس ا

 خورد. نماید به چشم مي

بربرین آلكالیدی گیاهي با تاریخ درماني بسیار طولاني است 

سال پیش در  2500که مبدا شناخت اثرات درماني آن به 

گردد. ترکیبات این ماده موثر کشورهای هند و چین بر مي

 Berberisیاهان آلكالیدی بیشتر در ریشه، ریزوم و پوست ساقه گ

Vulgaris  وBerberis aristata (اثر حفاظتي 15وجود دارد .)

( که بواسطه 17،18ها )( و کلیه15،16بربرین روی بافت کبدی )

شود بارها گزارش شده اثرات آنتي اکسیداني آن نمایان مي

که یک ماه اند ( نیز اشاره نموده2013است. چنگ و همكاران )

همچنین افزایش  ROSو  MDAمصرف بربرین به کاهش 

(. در مطالعه 19شود)نیتریک اکساید در مردان جوان منجر مي

روز مكمل سازی بربرین به  45( نیز 2018چاندیرا و همكاران)

میلي گرم به ازای هر کیلوگرم وزن بدن توسط  50میزان 

همچنین  GPXو  SOD, CATدیابتي به افزایش های موش
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(، GSHگلوتاتیون )غیر آنزیميهای افزایش آنتي اکسیدان

(. با این وجود، اثر مكمل 20منجر شد) Cو ویتامین  Eویتامین 

آنتي اکسیداني یا استرس اکسیداتیو های سازی آن بر شاخص

بدنبال ورزش شدید حاد هنوز مطالعه نشده است. بر پایه شواهد 

کنند این موجود که از اثرات آنتي اکسیداني بربرین حمایت مي

شود که مصرف این مكمل آنتي اکسیداني با ضیه مطرح ميفر

کاهش استرس اکسیداتیو متعاقب فعالیت ورزشي شدید همراه 

است. از این رو، مطالعه حاضر با هدف تعیین اثر یک دوره 

به عنوان یک شاخص  MDAمكمل سازی بربرین بر سطوح 

به عنوان یكي از مهمترین آنتي  CATاسترس اکسیداتیو و 

در مردان جوان غیر ورزشكار انجام آنزیميهای داناکسی

 گیرد.مي
 

 روش کار

جامعه آماری مطالعه نیمه تجربي دوسو کور حاضر را 

 دهند که پس ازدانشجویان پسر غیرفعال دانشگاه تشكیل مي

ن بریانتخاب نمونه به شیوه تصادفي به دو گروه مكمل سازی بر

(13  =n( و دارونما )13  =n تقسیم ) طالعه غیر مشدند. افراد مورد

ر دماه گذشته  6ورزشكار و غیر سیگاری هستند. بطوریكه در 

های و از دارو یا مكملاند شرکت نداشتهبرنامه تمریني منظمي

 6ر دها غذایي استفاده ننموده اند. همچنین دامنه نوسان وزن آن

ع، ماه گذشته کمتر از یک کیلوگرم گزارش شد. عدم سابقه صر

بولیكي عروقي یا متا-مزمن قلبيهای ابت، آسم و دیگر بیماریدی

لعه ارتوپدی هستند از معیارهای ورود به مطاهای و ناهنجاری

تلال احتمالي و هر گونه اخهای هستند. از طرفي، مشاهده آسیب

ز اوج تغذیه یا متابولیكي ناشي از مصرف مكمل از معیارهای خر

شگاه مطالعه در کمیته پژوهش دانرود. این مطالعه به شمار مي

و فرم ( Ethic code: IR.SSU.REC.1398.426) تصویبآزاد اسلامي

ها رضایت نامه جهت شرکت در مطالعه توسط همه آزمودني

 تكمیل شد. 

 

 آنتروپومتریکهای شاخص
قد و وزن افراد، بدون کفش و با کمترین پوشش اندازه  

آنتروپومتریک توسط یک نفر با های اندازه گیری گیری شد.

ابزار اندازه گیری مشترک انجام شد. برای اندازه گیری وزن بدن 

کیلوگرم و برای اندازه گیری قد از  5/0با دقت  Secaاز ترازوی 

سانتي متر استفاده  5/0قدسنج دیواری با دقت خطای کمتر 

به وزن بدن  گردید. شاخص توده بدن با استفاده مجذور قد

 محاسبه شد. 
 

 شیوه مکمل سازی و نمونه گیری خون
گروه های آزمودنيتنسنجي، های پس از اندازه گیری شاخص 

های روز، مكمل بربرین را در قالب قرص 10تجربي برای مدت 

 در نوبت صبح بعد از صبحانه مصرف کردند.میلي گرمي 1200

ساعت  12تا  10)سپس در صبح روز یازدهم در حالت ناشتا 

صبح در محیط آزمایشگاه حضور  8گرسنگي شبانه( ساعت 

ل یافته و نیم ساعت پس از صرف یک صبحانه استاندارد معاد

فید سگرم پنیر  45گرم نان تنوری،  45کیلو کالری )شامل  300

( نمونه گیری خون اول)پیش 21پگاه و یک لیوان آب جوش()

ا راز آن آزمون ورزشي آزمون( به عمل آمده و نیم ساعت پس 

ون دوم خدقیقه پس از اتمام آزمون، نمونه گیری  3اجرا نمودند. 

به آمد)پاسخ آني( و یک ساعت بعد نمونه گیری سوم)پاسخ 

 ( به عمل آمد. در این فاصله یک ساعت آزمودني درتأخیری

وه حالت استراحت بوده و از مصرف مواد غذایي منع شدند. گر

یوه عمل نمودند با این تفاوت که کنترل نیز به همین ش

ز این گروه دارنمای مالتودکسترین تهیه شده اهای آزمودني

در  شرکت فراتشخیص تهران را مشابه با بربرین مصرف نمودند.

سي سي خون از ورید بازویي هر  5هر نمونه گیری، مقدار 

آزمودني گرفته شد و بلافاصله جهت جداسازی سرم از 

قه دقی 10دور در دقیقه در زمان  2000ت سانتریفیوز با سرع

های با استفاده از کیت MDAو  CATاستفاده شد. سطوح 

تخصصي شرکت نوند سلامت)ایران( به روش کالریمتریک 

 اندازه گیری شد. 

 

 آزمون ورزشی
آزمون ورزشي نیم ساعت پس از صبحانه استاندارد در  

قالب در ای دقیقه 20قالب اجرای یک جلسه ورزش شدید 

سانتیمتر ارتفاع( با فواصل  50تست پله )ای دقیقه 5های دوره
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(. طوریكه برای 22انجام گرفت)ای استراحتي یک دقیقه

سانتي  50برونگرا از نیمكتي به ارتفاع های اجرای انقباض

متر به عنوان پله استفاده شده است. بدین شكل که 

 7)هر وزنه آزمودني با دو وزنه که در دو دستش قرار دارد

درصد وزن بدن( در مقابل  14درصد وزن بدن؛ مجموعا 

ایستد و با اجازه مجری آزمون را به شیوه بالا و پله مي

 4نماید، یک دور تمرین دارای پایین رفتن از پله شروع مي

. 3. بالا با پای چپ، 2. بالا با پای راست، 1قسمت است)

مدت اجرای این . پایین با پای چپ( 4پایین با پای راست، 

ای دقیقه 5مرحله  4باشد که در قالب دقیقه مي 20آزمون 

گیرد و در هر انجام ميای با فواصل استراحتي یک دقیقه

سیكل پله را انجام دهد. تعداد  24دقیقه آزمودني باید 

بوق در  96ها در دقیقه با استفاده از نرم افزار مترونوم، گام

مرحله بالا و پایین  24تواند دقیقه تنظیم شد تا آزمودني ب

مرحله، دو مرحله  4رفتن کامل از پله را اجرا نماید. از این 

بالا رفتن را با پای راست و دو مرحله دیگر را با پای چپ 

کند. پای راست هنگام بالا آوردن بدن به شروع مي

صورت کانسنتریک و هنگام پایین آمدن آزمودني به 

 .شودصورت اکسنتریک منقبض مي
 

 

 آماریهای روش
 16نسخه  SPSSکلیه مراحل آماری در محیط نرم افزار  

ها با آزمون کولموگروف انجام گرفت. توزیع نرمال داده

ت اسمیرنوف مورد تایید قرار گرفت. از آزمون تي مستقل جه

یه بیوشیمیایي مذکور دو گروه در شرایط پاهای مقایسه شاخص

رفه و طز آزمون تحلیل واریانس د)قبل از آزمون( استفاده شد. ا

ي در سطح معن LSDمكرر و آزمون تعقیبي های با اندازه گیری

 یتأخیردرصد جهت تعیین پاسخ آني و  5داری آلفای کمتر از 

 5از  کمتر pوابسته به آزمون ورزشي استفاده گردید. های متغیر

 درصد معني دار در نظر گرفته شد.
 

 نتایج

هر دو های روپومتریک آزمودنيآنتهای سطوح شاخص

ن حاصل از آزموهای خلاصه شده است. یافته 1گروه در جدول 

تي مستقل نشان داد که تفاوت معني داری در هر یک از 

 آنتروپومتریک بین دو گروه وجود ندارد.های شاخص

شود بر پایه آنچه از آزمون آنوای یكسویه مشاهده مي

 CATو  MDAه)پیش آزمون( تفاوت معني داری در سطوح پای

 (.2بین دو گروه بربرین و دارونما وجود ندارد)جدول 

  

 مورد مطالعههای آنتروپومتریک در گروههای میانگین و انحراف استاندارد شاخص  -1جدول 

 (Sigسطح معنی داری) گروه دارونما گروه بربرین متغیر

 504/0 7/24 ± 97/3 8/23 ± 89/2 سن )سال(

 766/0 4/181 ± 40/7 5/180 ± 95/6 انتي متر(قد )س

 439/0 77/82 ± 60/16 54/78 ± 98/9 وزن )کیلو گرم(

 529/0 13/25 ± 57/4 14/24 ± 23/3 شاخص توده بدن )کیلوگرم بر متر مربع(

 

 بربرین و دارونماهای در گروه CATو  MDAمیانگین و انحراف استاندارد سطوح پایه  -2جدول

 (Sigسطح معنی داری) گروه دارونما ه بربرینگرو متغیر

 794/1 ± 841/3 402/1 ± 985/3 822/0 (nmol/mlمالون دی آلدهید )

 642/2 ± 73/14 994/1 ± 92/15 208/0 (nmol/min/mlکاتالاز )

 

حاصل از آزمون آنالیز واریانس به معني داری اثر تعامل های یافته

به عبارتي (. p=  026/0ارد )اشاره د MDAزمان و گروه در خصوص 

پس از آزمون ورزشي  MDAمكمل سازی بربرین به تغییر معني دار 

حاصل از آزمون تعقیبي های شود. از طرفي، بر پایه یافتهمنجر مي

LSD تفاوت معني داری در سطوح ،MDA  بین مراحل نمونه گیری

 مشاهده شد.
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مكمل سازی بواسطه  MDAپس از اطمینان از تغییر معني دار 

ها در هر بربرین، برای تعیین سطح معني داری اختلاف داده

مرحله از نمونه گیری بین دو گروه از آزمون تي مستقل استفاده 

ها به این نكته اشاره قابل مشاهده است. این یافته 3که در جدول  شد

در گروه بربرین، بلافاصله و یک ساعت پس از  MDAدارد که سطح 

ن معني داری پایین تر از گروه دارونما است. به عبارتي، آزمون به میزا

متعاقب آزمون ورزشي  MDAمكمل سازی بربرین به کاهش سطح 

شود. عضلاني برون گرا در مردان جوان منجر ميهای در قالب انقباض

نشان داده  1بین مراحل نمونه گیری در نمودار  MDAالگوی تغییرات 

 شده است. 
 

 (nmol/ml)بربرین و کنترل های به آزمون ورزشي در گروه MDA تأخیریآني و ی هاپاسخ :3جدول 

 MDAمراحل اندازه گیری  

 تأخیریپاسخ  پاسخ آنی پیش آزمون گروه

 128/4 ± 891/1 426/6 ± 704/1 841/3 ± 794/1 گروه بربرین
 426/6 ± 410/2 724/8 ± 039/2 985/3 ± 402/1 گروه دارونما
 012/0 005/0 822/0 اری )تي مستقل(سطح معني د

 
حاصل از های افته، بر پایه ی p=  099/0عدم معني داری اثر تعامل زمان و گروه )

نسبت  CATآزمون تحلیل واریانس( بیانگر عدم تاثیر مكمل سازی بربرین بر 

ز نمونه اها در هر مرحله از طرفي، مقایسه داده به گروه دارونما است.

ری گروه توسط آزمون تي مستقل بیانگر عدم معني دا گیری بین دو

در  CATتفاوت بین آنهاست که معرف عدم تاثیر بربرین بر فعالیت 

 (.2، نمودار 4هر مرحله نسبت به گروه دارونما است)جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (nmol/min/ml) بربرین و کنترلهای به آزمون ورزشي در گروه  CAT تأخیریآني و های پاسخ -4جدول 

 CATمراحل اندازه گیری  

 تأخیریپاسخ  پاسخ آنی پیش آزمون گروه

 40/18 ± 594/2 93/14 ± 060/2 73/14 ± 642/2 گروه بربرین

 11/17 ± 788/1 77/15 ± 869/1 92/15 ± 994/1 گروه دارونما

 سطح معني داری

 )تي مستقل(
208/0 290/0 153/0 
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 بین مراحل نمونه گیری در گروه های مورد مطالعه MDAالگوی تغییرات  :1نمودار 
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 نمونه گیری در گروه های مورد مطالعه ن مراحلبی CATالگوی تغییرات  -2نمودار
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 و امیرحسین رستمی مجتبی ایزدی                                        بربرین، ورزش شدید و استرس اکسیداتیو -2580

 بحث 

ونما در گروه مكمل نسبت به دار CATعلیرغم عدم تغییر فعالیت 

ي مطالعه حاضر به اثر آنتهای متعاقب آزمون ورزشي، اما یافته

 دیدشاکسایشي یا ضد استرس اکسیداتیو بربرین پس از تمرین ورزشي 

ن بلافاصله و یک ساعت پس از آزمو MDAاشاره داد. چراکه سطوح 

 رونمادا از گروهورزشي در گروه بربرین به میزان معني داری پایین تر 

قب متعا MDAاست. از این رو، اثر کاهندگي مكمل سازی بربرین بر 

مطالعه های عضلاني شدید در افراد ناورزیده از یافتههای انقباض

ن بلافاصله پس از آزمو MDAحاضر است. به عبارتي، اگرچه سطوح 

ورزشي در هر دو گروه سیر صعودی داشت اما سطوح آن در گروه 

از طرفي،  به میزان معني داری پایین تر از گروه دارونما بود. بربرین

 MDAپس از یک ساعت استراحت متعاقب آزمون ورزشي سطوح 

روه ر گدر هر دو گروه سیر نزولي پیدا کرد. با این وجود سطوح آن د

ها به این یافته بربرین به میزان معني داری پایین تر از گروه دارونما بود.

اضات نقباهندگي بربرین بر استرس اکسیداتیو ناشي از انوعي از اثر ک

 کند.عضلاني شدید حمایت مي

 بریندر این زمینه، اگرچه مطالعاتي که اثر آنتي اکسیداني بر

خورد. اما متعاقب تمرینات ورزشي را گزارش نماید به چشم نمي

برخي مطالعات نیز از اثرات آنتي اکسیداني یا کاهش استرس 

 یكيدیگر اثرات درماني بربرین در شرایط فیزیولوژ اکسیداتیو یا

، (2013حمایت نموده اند. بطوریكه، در مطالعه چنگ و همكاران)

،  MDAیک ماه مصرف بربرین توسط افراد سالم به کاهش سطوح 

ا و ذرات کوچک اندوتلیال همراه ب ROS واکنشي اکسیژنهای گونه

ف مصر کنترل که دارونماافزایش نیتریک اکساید در مقایسه با گروه 

خود اشاره های (. این محققان با استناد به یافته19منجر شد)اند کرده

به  درمان با بربرین بواسطه کاهش استرس اکسیداتیوکه اند نموده

چاندیرا و شود. افزایش عملكرد اندوتلیال عروقي منجر مي

و  SOD آنتي اکسیداني نظیرهای ( نیز افزایش آنزیم2018همكاران)

GPX  دیابتي های روز مكمل سازی بربرین در موش 45را متعاقب

 (.20گزارش نموده اند)

( نیز به اثر کاهنگي لیپیدی و کاهش وزن 2012هو و همكاران)

بدن همراه با نقش احتمالي موثر در پیشگیری و درمان پوکي استخوان 

ش قابل بربرین به کاهای هفته 12اشاره نموده اند. بطوریكه مصرف 

(. در 23توجه تری گلیسرید و کلسترول در مردان چاق منجر شد)

مقاومتي ای ( نیز اگرچه تمرینات دایره2019مطالعه قرشي و همكاران)

در مردان سالمند  CRPعروقي و -به بهبود ریسک فاکتورهای قلبي

منجر شد اما اثربخشي این شیوه تمریني توام با مصرف بربرین روی هر 

(. 24متغیرها به مراتب بیشتر از گروه تمرین به تنهایي بود)یک از این 

را به دنبال یک ماه  ROSو  MDA( نیز کاهش 2011چن و همكاران)

 (. 25مصرف بربرین در افراد سالم گزارش نموده اند)

در مطالعه حاضر، اما فعالیت  MDAعلیرغم اثربخشي بربرین بر 

CAT عني داری نشد. این نسبت به گروه دارونما دستخوش تغییر م

شود که در مطالعه مهرزادی و ها در حالي گزارش ميیافته

وهمچنین  MDAو  AST, ALTکاهش (، علیرغم 2018همكاران)

متعاقب مصرف  GPXگلوتاتیون و های افزایش فعالیت آنتي اکسیدان

روز در  10گرم بربرین به ازای هر کیلوگرم وزن بدن به مدت  100

در پاسخ به مصرف  SODو  CATهي اما فعالیت آزمایشگاهای رت

از طرفي، در مطالعه .(26)بربرین تغییر معني داری پیدا نكرد

میلي گرم  50روز مكمل سازی بربرین به میزان  45( 2018ای)چاندیرا 

به  STZدیابتي شده با های به ازای هر کیلوگرم وزن بدن به موش

و  CATناز همچنین افزایش هگزوکیناز و گلوکز فسفات دهیدروژ

و آنتي  GPXو  SODنظیر آنزیميهای آنتي اکسیداندیگر 

و  C، ویتامین  E(، ویتامین GSHگلوتاتیون )غیر آنزیميهای اکسیدان

ها کبدی منجر شد. از طرفي، یافته BcL-2پروتئین آنتي آپوپتیكي 

کبدی وابسته آشكار نمود که مصرف بربرین به کاهش هایپرگلیسیمي

ها و التهاب و آپوپتوز همچنین تعادل عدم تعادل آنتي اکسیدانبه 

(. علیرغم اینكه 20شود)متابولیسم کربوهیدرات منجر ميهای آنزیم

 CAT تأخیریآني و های مطالعه حاضر به عدم تفاوت پاسخهای یافته

به آزمون ورزشي در گروه بربرین و دارونما اشاره دارند اما عدم پاسخ 

CAT ین مكمل سازی را شاید بتوان به عواملي نظیر کوتاه بودن به ا

دوره مكمل سازی یا دوز مصرفي پایین نسبت به دیگر مطالعات 

همچنین نوع جمعیت مورد مطالعه نسبت داد. چراکه اغلب مطالعات از 

آنتي اکسیداني بربرین حمایت نموده اند. از طرفي، تعداد های ویژگي

طالعه و پراکندگي نمرات نیز شاید در عدم مورد مهای پایین نمونه

بیانگر این  2ها موثر باشد. چراکه مشاهده نمودار معني دار بودن تفاوت

قبل از اجرای آزمون اما  CATنكته است که علیرغم سطوح پایین تر 

میزان فعالیت آن در فاصله یک ساعت پس از توقف آزمون بالاتر از 

در یک ساعت پس  CATعودی گروه مكمل است. به عبارتي سیر ص

از آزمون در گروه بربرین نسبت به دارونما به نوعي بیانگر میل آن به 

پس از آزمون است. بر این اساس، شاید  تأخیریافزایش در فواصل 

طولاني تری پس از آزمون بین دو  تأخیریاگر مقادیر آن در فواصل 

برین به دارونما شد به نوعي میل به افزایش در گروه برگروه مقایسه مي

های شد که البته این عدم اندازه گیری از محدودیتبیشتر نمایان مي
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اصلي مطالعه حاضر است و اجرای آن در مطالعات آتي پیشنهاد 

پس از  تأخیریدر فواصل  CATشود. با این وجود، روند صعودی مي

( اگرچه نسبت به گروه دارونما غیر معني دار 2ازمون ورزشي)نمودار 

 ست اما از دید بالیني حائز اهمیت است.ا

است که آنزیميهای لازم به اشاره است کاتالاز از مهمترین آنتي اکسیدان

را در مهار ئیدروژن پراکساید بواسطه غیر فعال کردن یون سوپراکسید نقش مهمي

(. از این رو، حتي تغییرات جزئي آن با اثرات آنتي اکسیداني و مهار 27دارد)

آزاد همراه است. اثر افزایشي بربرین بر فعالیت کاتالاز و های ها یا رادیكالاکسیدان

( نیز گزارش شده 2020ها همچنین توسط فرهاد فر و همكاران)دیگر آنتي اکسیدان

متفاوت ای (. این محققان در مطالعه خود که از مكمل سازی بربرین با پروسه28اند)

اگرچه مصرف بربرین به تنهایي با اثرات آنتي اشاره دارند که اند استفاده نموده

آزمایشگاهي همراه های در رت CATو  SOD, GPXاکسیداني نظیر افزایش 

است اما اثرات آنتي اکسیداني آن متعاقب مصرف آن در کنار تمرینات مقاومتي 

طولاني مدت نسبت به گروه هایي که تنها تحت مداخله با بربرین یا تمرین مقاومت 

(. محققان بر این باورند که اثرات آنتي اکسیداني 28به مراتب بیشتر است)اند بوده

بربرین به عنوان میوه گیاه زرشک بواسطه حفظ یا افزایش آنتي اکسیدان ها، مهار یا 

آزاد و کاهش پراکسیداسیون لیپیدها نمایان های خنثي سازی رادیكال

متعاقب یک  CATو  MDA (. با این وجود، اگرچه اندازه گیری29،30شود)مي

جلسه ورزش شدید در پاسخ به مكمل سازی بربرین از نقاط قوت مطالعه حاضر 

به تنهایي معرف اثرات آنتي اکسیداني بربرین یا است اما اندازه گیری این متغیرها 

استرس های باشد و اندازه گیری دیگر مولفهآنتي اکسیداني نميهای دیگر مكمل

شود. از این رو، اشاره اکسیداني در مطالعات آتي پیشنهاد مياکسیداتیو و آنتي 

معرف استرس اکسیداتیو یا سیستم های شود که عدم اندازه گیری دیگر شاخصمي

بیشتر پس از  تأخیریآنتي اکسیداني همچنین عدم نمونه گیری خون در فواصل 

 مطالعه حاضر است. های توقف آزمون ورزشي از محدودیت

 

 رینتیجه گی

مكمل سازی کوتاه مدت بربرین با بهبود نیمرخ آنتي 

 اکسیداني پس از آزمون ورزشي مقاومتي شدید در مردان غیر

ي با چشم پوشي از عدم معنورزشكار همراه است. به عبارتي، 

بلافاصله و یک ساعت پس از آزمون  CATداری افزایش 

ر ورزشي در گروه بربرین نسبت به دارونما، اما با تاکید ب

توان به نسبت به گروه دارونما مي MDAکاهش قابل توجه 

در اثرات آنتي اکسیداني و ضد استرس اکسیداتیوی بربرین 

ور دافراد ناورزیده یا آن دسته از ورزشكاراني که برای مدت 

قیق دتاکید نمود. از طرفي، شناخت اند از تمرینات ورزشي بوده

ام یداني بربرین بهنگعهده دار عملكرد آنتي اکسهای مكانیسم

یگر دعضلاني شدید نیازمند اندازه گیری های یا متعاقب انقباض

 باشد.آنتي اکسیداني یا استرس اکسسیداتییو ميهای مولفه

 
 تشکر و قدردانی

نویسندگان مقاله از حضور دانشجویان در مطالعه و همكاری  

تشكر و کارکنان آزمایشگاه تخصصي دانش در اندازه گیری متغیرها 
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 Abstract 

Introduction: Epidemiological evidence suggests the antioxidant role of 

berberine in oxidative stress status. However, its antioxidant function 

following intense muscle contractions has not been well characterized. The 

present study was performed with aim to investigate the response of some 

oxidant or antioxidant indices to intense exercise following berberine 

supplementation. 

Material and Methods For this purpose, 26 non-athlete young men aged 

18-24 years (80 ± 15 kg) were randomly divided into two supplement 

(n=13) and placebo (n=13) groups. The supplement group performed an 

intense exercise test following 10 days of berberine supplementation 

(1200mg/daily) and blood samples were taken before, immediately and 1 

hour after the test to determine acute and delayed responses of 

malondialdehyde (MDA) and catalase (CAT) to berberine loading and 

compared with placebo group. The placebo group also experienced the same 

conditions but with the maltodextrin placebo. Data were compared using 

repeated measures ANOVA. 

Results: There was a significant difference in the acute and delayed MDA 

responses to berberine supplementation with the placebo group (p <0.05). In 

other words, berberine supplementation led to a significant decrease in 

MDA following an intense exercise test compared to placebo. However, 

acute and delayed response of CAT to the exercise test was not affected by 

berberine supplementation. 

Conclusion: Emphasizing decreased MDA, it can be concluded that 

berberine supplementation reduces the oxidative effects of intense exercise 

in young non-athlete men. 
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